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La  critica,  questo  nome  terribile  alla  fama 
degli  scrittori,  quest’arma  insidiosa  che  usa 
la  mediocrità  maligna  per  ferire  con  più 
sicurezza  la  loro  riputazione,  si  convelle 
nel  più  certo  testimonio  dell’amore  del  ve- 
ro e della  lode  più  cara  agli  autori,  allor- 
ché con  candore  e senza  spirito  di  parte  ci 
facciamo  a confutar  le  loro  opinioni. 

Baldassare  Poli. 


Se  a Guyton  di  3Iorveau,  a Berthollet,  a Fourcroy  siam 
molto  tenuti,  per  la  riforma  che  essi  han  portato  alla  no- 
menclatura chimica;  se  ai  signori  Dumeril  e Chaussier  dob- 
biamo molto  intorno  alla  nomenclatura  anatomica,  quantun- 
que lasci  molto  a desiderare;  quanto  non  dobbiamo  essere 
riconoscenti  al  riformatore  francese  della  nomenclatura  or- 
gano-patologica ! ! Ma  qui  io  veggo  mollo  spirito  di  parte, 
veggo  che  alcuni  saccentoni  vorrebbero  deridere  e condan- 
nare all’obblio  questo  grande  edificio  della  odierna  medicina. 
Però  a distrurre  la  nomenclatura  del  signor  Piorry,  bisogna 
prima  distrurre  i travagli  dei  Souvages,  dei  Yogel,  dei  Cul- 
len,  dei  Tourdes,  dei  Baumes,  degli  Alibert,  dei  Yitet,  dei 
Roche  e Sanson  ec. 

Ai  detrattori  della  nomenclatura  organo-patologica  io  dico 
collo  stesso  Piorry,  che  forse  temendo  d’imparare  ciò  che  non 
sanno,  gridano  contro  rinnovazione.  Ma  vediamo  pure  quale 
si  è lo  scopo  della  nomenclatura  organo-patologica.  « L’i\ 
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dea  madre  della  nomenclatura  organo-patologica  è quella 
che  ha  preventivamente  guidato  la  maggior  parte  dei  medici 
della  scuola  moderna  a designare  le  alterazioni  organiche,  le 
sofferenze  isolate  degli  organi,  con  parole  che  esprimono  net- 
tamente quanto  è possibile  i caratteri  anatomici  e fisiologici 
di  tali  affezioni.  Essa  non  è stata  di  dar  dei  nomi  a delle  ma- 
lattie, riunendo  collettivamente  un  gran  numero  di  stati  mor- 
bosi, ma  di  dare  una  descrizione  succinta  e concisa  dei  fatti 
esistenti,  e non  teorie  fatte  a priori  (1).  » E veramente,  la 
nomenclatura  organo-patologica  è stabilita  sopra  fatti;  e le 
sue  voci  solidate  da  celebri  scrittori  sono  state  ricevute  nella 
scienza.  Il  signor  Piorry  non  ha  voluto  adunque  che  racco- 
gliere queste  voci  provenienti  dalla  lingua  greca  sparse  qua 
e là,  aggiungendovene  delle  altre,  per  così  rendere  uniforme 
e filosofica  la  nomenclatura  medica.  Mi  si  potrebbe  opporre; 
ma  è arrivato  il  tempo  a poter  far  questo?  Ed  io  rispondo 
che  sì,  conciossiachè  da  dieci  anni  a questa  parte  le  scienze 
medico-fìsiche  hanno  talmente  progredito,  che  non  vi  ha  nes- 
suno che  non  senta  il  bisogno  di  fermare  una  nomenclatura 
uniforme  e filosofica.  Convengo  che  la  scienza  non  è ancora 
pervenuta  al  suo  vero  perfezionamento,  ma  dee  anche  con- 
venire ognuno,  che  una  volta  gettate  saldamente  le  basi  di 
una  esatta  nomenclatura , tornerà  poi  facile  il  mantenerla 
sempre  in  armonia  ai  progressi  che  va  facendo  la  medicina. 
E a mostrar  meglio  che  i grandi  progressi  della  patologia 
reclamavan  vivamente  la  riforma  della  sua  nomenclatura,  io 
esporrò  compendiosamente  i progressi  delle  scienze  mediche, 
e deH’anatomia  e della  clinica  particolarmente,  dirò  dei  me- 
dici che  han  sentito  il  bisogno  di  una  bene  aggiustata  nomen- 
clatura , della  quale  ne  verrò  mostrando  la  grande  utilità. 

Pei  progressi  dell’anatomia,  rammentare  l’epoca  favolosa, 
ed  in  conseguenza  i nomi  di  Prometeo,  Zoroastro,  Ammone, 

(1)  Piorry  Trai.  di  patologia  jatrica  o medica  e di  medicina 
pratica  scz.  II,  cap.  III. 
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Apollo,  Sesostri,  Esculapio,  Serapide,  Osiride,  Melampo,  Chi- 
rone,  Podalirio,  ec.  è tal  cosa  che  ci  torna  poco  in  conto. 
Un  vero  raggio  di  anatomia  apparve  nei  libri  dei  celebri  fi- 
losofi della  Grecia  e dell  ltalia,  come  sarebbe  a dire  di  Ta- 
lete,  Pittagora,  Alcmeone,  Empedocle,  Epicarmo,  Anassagora, 
Democrito,  Diocle,  Eraclito. 

Il  padre  della  medicina  fiorì  in  un’epoca  in  cui  la  legge 
comandava  sotterrare  il  corpo  umano  momentaneamente  e- 
stinto,  gastigandone  i trasgressori.  Egli  disgraziatamente  non 
potendo  altro  che  esaminar  le  ossa  degli  estinti  disse  qualche 
cosa  di  osteologia,  parlò  di  anatomia  umana,  ma  imperfetta- 
mente, e finalmente  piantò  le  basi  dell’anatomia  comparata 
e della  storia  naturale. 

Ptolomeo  amante  del  vero,  regnando  tra  gli  Egizi,  dile-^ 
guò  la  volgare  superstizione  di  sotterrare  l’uman  corpo  tosto 
estinto,  e di  guardar  con  occhio  di  orrore  e nominar  mal- 
fattori coloro  che  il  cadavere  avrebbero  toccato,  facendo  dai 
medici  secar  pubblicamente  i cadaveri;  e così  tolse  il  pre- 
giudizio , di  credersi  cosa  illecita  il  lordarsi  le  mani  nel 
sangue  umano.  Moltissime  scoverte  allor  comparvero  d’ana- 
tomia pe’  celebri  Erofìlo  ed  Erasistrato.  Molli  furon  i se- 
guaci di  questi  due,  ma  piu  pratici  che  teoretici. 

Di  nuovo  fu  proibito  secar  cadaveri  nell’epoca  di  Arateo 
da  Cappadocia  cioè  ai  tempi  di  Cesare  Augusto  (1).  Ma  per 
la  gloria  di  Roma  comparisce  Aurelio  Cornelio  Celso , Nu- 
misano, Marino,  Ruffo,  Marziano  e Claudio  Galeno  da  Rer- 
gamo,  che  dopo  lunghi  viaggi  si  portò  in  Roma  appalesando 
il  suo  genio. 

Sicilia  non  mai  sorda  ai  cocenti  stimoli  delle  scienze  vide 
nel  suo  sen  rinascere  l’anatomia  dopo  lunghi  secoli  di  bar- 
barie. Re  di  Sicilia  Federico  II  dtà  bando  ad  ogni  supersti- 
zione e fonda  una  scuola  anatomica. 

« rhv  ,»  > , < 

(1)  Nel  secolo  XI  del  mondo  c I dell’era  cristiana. 


8 

Nell’anno  13 lo  Mundino  professa  anatomia  in  Milano.  Nel 
secolo  XV  l’ anatomia  più  culta  appalesavasi , poiché  molti 
anatomici  di  comun  dritto  rendevano  i loro  libri  ed  il  corpo 
umano  pubblicamente  mostravano , tra  i quali  un  Concor- 
regio  a Pavia,  un  Lenone  a Venezia,  a Padova  un  Benedet- 
tino, ec.  E Francia,  l’odierna  madre  della  medicina,  nel  XVI 
secolo  per  Francesco  I,  che  ivi  chiama  e chirurgi  e medici 
ha  gran  parte  alla  gloria  anatomica. 

Alessandro  Achillini  da  Bologna,  Giacomo  Bengario  da  Carpi 
nel  Modenese,  Michele  Servèto  da  Villanova,  Andrea  Vesalio 
da  Bruxelles  professore  di  anatomia  in  Padova,  Giovan  Fi- 
lippo Ingrassia  da  Regalbulo  che  mostrò  il  suo  genio  in  Pa- 
lermo verso  il  1546,  e dettò  medicina  ed  anatomia  in  Na- 
poli, che  fu  professore  in  Padova,  primo  medico  di  Filip- 
po II  re  di  Spagna , Realdo  Colombo  da  Cremona  profes- 
sore in  Padova  ed  in  Roma,  Gabriele  Falloppio  da  Modena 
professore  in  Pisa  ed  in  Padova,  Aido  Yidio  da  Firenze  pro- 
fessore nel  collegio  di  Francia,  Bartolomeo  Eustacheo  dalla 
Marca  di  Ancona  professore  nel  collegio  di  Roma,  Andrea 
Cesalpino  d’Àrezzo  professore  di  anatomia  in  Pisa,  Costanzo 
Varolio  da  Bologna  professore  in  Roma,  Carlo  Stefano  e Gia- 
como Silvio  professori  in  Parigi,  Alassa  da  A’enczia,  Aranzio 
da  Bologna,  Posthius  in  Olanda,  Bacchino  in  Baste,  Botallo 
da  Piemonte,  Piccolomini  in  Ferrara,  Pater  in  Montpellier, 
Carcano  in  Milano,  Montalto  in  Sicilia  furo  quelli  a cui  mol- 
tissimo dobbiamo  per  la  gloria  anatomica. 

Entra  il  secolo  XVIII  e nuovi  amatori  del  vero  sorgono 
alla  luce,  Fabricio  Girolamo  d’Acquapendente  professore  in 
Padova,  Giulio  Casserio  da  Piacenza  professore  in  Padova, 
Giovanni  Riolano  professore  alla  facoltà  di  Parigi,  Giambat- 
tista Cartesio  da  Bologna  professore  di  chirurgia  e di  ana- 
tomia nella  città  di  Messina,  Folio  da  Modena  professore  in 
A’enezia,  Tommaso  Bartolino  professore  di  anatomia  in  Co- 
penaghen, l’ inglese  Guglielmo  Harvey  che  scovrì  la  circo- 
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fazione  del  sangue , Adriano  Spigelio  da  Bruxelles  profes- 
sore in  Padova , Schneider  professore  in  Wiltemberg , Vir- 
sungio  anatomico  di  Padova,  Higmoro  medico  inglese,  Ve- 
slinge  in  Vienna,  Ziser  in  Danimarca , Pecquet  in  Montpel- 
lier, Malpighi  in  Bologna  professore  in  Messina,  Stenone  in 
Toscana,  Rusych  professore  in  Amsterdam,  Rudbeck  in  Up- 
sal,  Wharton,  Willis,  Glisson  e Lower  in  Londra,  Molinetti, 
Meibomio,  Bidloo,  Nuck,  Pacchioni,  Graaf,  Vepfer,  Borelli, 
Kerckringio,  Verckeisen,  Camper,  Valsava  eon  proprie  sco- 
verte ed  esattissime  descrizioni  arricchirono  la  medicina. 

Al  finire  di  quest’  epoca  ecco  Carrado  Brunner , che  pei 
sommi  talenti  gli  fu  donata  da  Giovan  Guglielmo  la  signoria 
di  Hammerstein,  Giovanni  Duverney  professore  del  delfino 
di  Francia  e professore  nel  reai  collegio  di  Parigi  e Rai- 
mondo Vieussens.  Finalmente  Douglas,  Walther,  Heistero, 
Petit,  Giacomo  Winslow  professore  di  anatomia  e chirurgia 
al  giardino  del  re  in  Parigi,  Monro,  Giambattista  Morgagni 
professore  in  Padova , Bernardo  Albino  professore  di  ana- 
tomia in  Leide,  Giovanni  Senac,  Haller,  Peyronie,  Monrll, 
Duhamel,  Lassone,  Ferrein,  Bailly,  Meckel,  Sandifort,  Home, 
Ludwig,  Parisi,  Campailla,  Mastiani,  Malacarne,  Sómmerring, 
Boyer,  i due  Hunter,  Fischer,  Cotugno,  Bell,  Reil,  Cruis- 
kenks,  Desault,  Scarpa,  Portai,  Sabatier,  Mascagni. 

Al  principio  del  secol  nostro  ecco  due  celebri  uomini  degni 
figli  della  Francia,  madre  dell’odierna  medicina,  Cuvier  e 
Bichat. 

Ecco  Langenbeck,  Blumenbach,  Chaussier,  Leder,  Monro  III, 
Tiedimann,  Rosenrauller , Gali,  Spurzheim , Geoffroi  Saint- 
Hilaire,  Dumeril,  Marjolin,  Ducrotay  de  Blainville,  Meckel, 
Beclard,  Cloquet,  Cooper,  Horner,  Cruveilhier,  Magendie, 
Panizza,  Vistar,  Velpeau,  Brechet,  Grillo,  Andrai,  Ollivier, 
Reguleas  professore  di  anatomia  in  Catania , Gorgone  pro- 
fessore in  Palermo,  e molti  altri , cui  molto  dobbiamo  per 
le  importanti  scoverte  e per  l’esatte  déscrizioni. 
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Dopo  tanti  celebri  ingegni  e tante  scoverte  possiani  arro- 
ganti dire , che  1’  anatomia  ha  quasi  toccato  1’  apice  della 
perfezione  ! ! 

Se  qualcuno  mi  taccia  d’aver  fatto  di  tutti  un  fascio  senza 
distinzione,  io  rispondo  : che  è solo  mio  scopo  dire  i primi 
soggetti  che  la  corona  anatomica  compongono,  e che  hanno 
contribuito  alle  scoverte  anatomiche,  quantunque  alcuni  non 
professori  pubblici,  e a tutti  si  deve  la  riconoscenza. 

Questi  anatomici  resi  celebri  per  le  loro  scoverte  mostrano 
chiaramente,  che  prima  ch’essi  fiorissero,  l’anatomia  non  era 
che  un  caos.  E come  non  esserlo,  quando  severa  legge  proi- 
biva secare,  anzi  toccare  i cadaveri? 

11  padre  della  medicina  secando  animali  cadde  nell’errore 
di  dir  per  più  volte  vene  le  arterie  e viceversa,  e confon- 
dere i nervi  co’  ligamenti,  coi  tendini  islessi.  Ma  i progressi 
sono  quasi  in  tutti  i tempi*  e la  scienza  anatomica  progre- 
diva con  le  scoverte  e perciò  coi  tempi. 

Narrasi  come  fatto  sorprendente  che  nel  1Ò47  dodici  ca- 
daveri furo  dissecati  da  Amato  Lusitano  o Rodriguenz.  Stando 
le  cose  in  questo  modo  era  egli  possibile  stabilire  una  esatta 
nomenclatura  organo-patologica?  Se  non  conoscevansi  gli  or- 
gani, e degli  organi,  i tessuti,  le  funzioni,  come  pretender  mai 
giusta  nomenclatura  organo-patologica  ? Se  ancor  dubbi  esi- 
stono nella  fisiologia,  come  caratterizzare  in  quei  tempi  in  cui 
poche  ed  inesatte  idee  aveansi  di  anatomia,  come  caratterizzar 
le  malattie?  Come  nomarle?  Se  un  gran  numero  di  antichi  con- 
sideravano la  malattia,  tra  cui  Ippocrate,  Boerave,  Frenelio, 
una  lesione  organica,  ed  altri,  tra  i quali  Stahl , Sydenham, 
Hufeland,  Littre,  ec.  come  una  reazione,  come  pretendere 
nomenclatura  esatta?  Leggasi  Celso  e si  comprenderà  la  po- 
lemica che  ebbe  luogo  tra  gli  antichi  medici  sul  modo  d’in- 
tendere e studiare  le  malattie.  Alcuni  per  combattere  e di- 
scoprire le  malattie  diero  campo  all’esperienza,  perciò  all’em- 
pirismo; altri  al  contrario  al  domma,  cioè  ad  opinioni  filoso- 
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fiche.  Celio  Aureliano,  Alessandro  di  Tralles,  ec.  considera- 
rono le  malattie  come  unità,  come  individualità;  altri  in  modo 
da  non  intendersi,  e così  ne  nacque  la  polifarmacia.  — L’a- 
natomia che  mostrava  le  varie  alterazioni  degli  organi  inco- 
minciò a far  dirigere  i rimedi  contro  le  lesioni  esistenti,  e 
non  contro  i gruppi  di  sintomi,  che  la  conseguenza  sono  di 
quelle. 

Alcuni  antichi  medici,  come  suppone  ancora  qualche  odierno 
ignorante,  credevano  riguardare  la  medicina  non  collegata  al- 
l’anatomia, presumendo  fondare  la  patologia  su  le  osserva- 
zioni empiri  che.  Ma  può  dirsi  che  il  Sepulcreium  di  Bonnet  ed 
i lavori  del  celebre  Morgagni  dessero  mollo  lume  intorno  al  ri- 
guardare le  malattie  come  effetto  di  lesione  organica.  Wanswie- 
ten,  Boerhaave  intesero  il  bisogno  dell’anatomia  patologica  per 
la  medicina  pratica:  « Nihil  magis  promovet  artem,  post  mor- 
telo in  defunctorum  cadaveribus  indagetur  quae  partes  affe- 
ctae  fuerint,  et  quaenam  in  illis  mutationes  contingerint.  Sic 
enim  optiine  detegitur  an  in  diagnosi,  prognosi  et  curalione 
morbierra lum  fuerit,  nec  ne.  » 

Antonio  Benivieni  venuto  alla  luce  verso  il  1440  e morto 
nel  1502,  pria  di  Vasalio  si  diede  con  sommo  ardore  alle  ri- 
cerche anatomico-patologiche. 

I progressi  delfanatomia  sono  sempre  andati  pari  passo  ai 
progressi  della  medicina.  Per  aver  luogo  positive  e generali 
conoscenze,  anni  e secoli  erano  di  bisogno.  Bisognava  che 
sorgesse  la  scienza  nuova  e sublime  delfanatomia  degli  or- 
gani viventi  cioè  la  percussione  (1)  e l'ascoltazione  (2). 

Or  dopo  tante  ricerche  meccaniche,  fìsiche  e chimiche  dopo 

(1)  Nel  secolo  XV,  il  signor  Tagaut  chirurgo  di  Nantes  fece  men- 
zione della  percussione.  Avcnbruger  può  riputarsi  come  inventore: 
il  suo  libro  ha  la  data  del  1761.  Corvisart  ha  quasi  perfezionalo  tali 
ricerche. 

(2)  Laennec  dallo  studio  della  percussione  fu  condotto  a quello 
dell’ascoltazione. 
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tanti  travagli  fisiologici , anatomici  e clinici , era  pressoché 
indispensabile  che  si  fosse  posto  mano  ad  una  esatta  nomen- 
clatura organo-patologica. 

Dopo  quanto  ho  detto,  mi  pare  ora  opportuno  fermarmi 
sui  progressi  della  medicina  nelle  più  culte  regioni,  e par- 
ticolarmente della  clinica. 

Vienna  — Ha  un  ospedale  civico,  capace  di  2000  letti  divisi 
in  tre  infermerie , 61  per  uomini  e 50  per  donne  — altre 
due  sale  per  malattie  veneree  ed  esantematiche  — stanze  a 
parte  per  idrofobi,  altre  pei  convalescenti.  — Ha  un  clinico 
istituto,  separato  dal  corpo  dello  spedale  con  infermerie  di 
medicina,  sale  di  lezioni  e di  dissezioni  — anfiteatri  anato- 
mici, gabinetto  di  anatomia  umana  con  pezzi  naturali  fisio- 
logici e patologici.  Unito  all’ospedale  civico,  fu  istituito  da 
Giuseppe  II,  l’ospizio  di  maternità  per  le  donne  gravide.  — 
Ha  un’accademia  medico-chirùrgica  detta  Giuseppina  perché 
fondata  nel  1705  da  Giuseppe  I,  e da  Giuseppe  II,  nel  1785 
riformata  ed  arricchita;  essa  accoglie  gli  alunni  di  medicina 
e chirurgia  che  servir  devono  nell’  armata  e ne’  militari  o- 
spedali;  ha  una  biblioteca  medico-scientifica,  un  gabinetto  bo- 
tanico, uno  di  storia  naturale,  uno  di  pezzi  anatomico-pato- 
logici in  cera,  e naturali,  uno  di  strumenti  chirurgici,  altro 
teatro  anatomico,  con  gabinetto  ricco  dei  pezzi  anatomici  in 
cera , opera  di  due  celebri  italiani  Fontana  e Mascagni.  — 
Una  pubblica  università,  fondata  da  Maria  Teresa,  una  cli- 
nica oftalmica  e chirurgica  (1). 

Londra  — Se  Londra  non  affidasse  la  cura  degli  ammalati 
ad  infermiere  prezzolate,  se  in  Londra  non  persistesse  in 
parte  la  proibizione  di  sezionare  i cadaveri,  tranne  quelli  dei 
malfattori  che  lasciano  la  vita  sul  palco  di  morte,  e di  quelli 


(1)  V.  Cenno  di  Viaggi  medici  del  dottor  Antonio  Greco. 
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che  viventi  si  sono  venduti  ai  chirurgi:  certamente  a non  poca 
gloria  si  sarebbe  elevata  per  la  medicina.  Ma  ciò  non  ostante 
pel  gran  numero  degli  ospedali  e per  l’esclusiva  dedicazione 
alle  malattie  speciali,  come  sarebbero  le  sifilitiche  7 le  ma- 
lattie dei  ragazzi,  dei  vecchi,  i mali  scrofolosi,  le  affezioni  cu- 
tanee , ec.  è salita  parimenti  in  gran  lustro.  E basta  ram- 
mentare i nomi  de’  celebri  Willon,  Saunders,  Bateman,  Gu- 
thries , Lawrance  per  mostrare  che  questa  nazione  in  fatto 
di  medicina  non  è alle  altre  seconda. 

Circa  ventidue  ospedali  ha  Londra,  i piò  grandi  dei  quali 
hanno  bagni,  gabinetti  ed  anfiteatri  anatomici.  Eccone  i piò 
cospicui: 

Ospedale  S.  Tommaso,  fondato  nel  1207;  ha  sale  18,  ca- 
pace di  485  letti,  questo  è l’ospedale  degli 
storpi. 

— Di  Guy  fondato  nel  1722;  ha  letti  400,  per  qua- 
lunque malattia. 

— Di  Londra  nella  White-Chapel-Road  ; fondato 
nel  1740,  per  qualunque  malattia. 

— S.  Giorgio,  fondato  nel  1733;  per  ogni  malattia. 

— Westminster,  fondato  nel  1719. 

— Di  Lock,  pe’  venerei. 

— Reale  di  Bedlam  o Bethlem,  fondato  al  1812, 
su  l'antico;  capace  di  200  paggi. 

— Reale  o collegio  di  Chelsea,  fondato  da  Carlo  II 
pe’  soldati  invalidi  di  terra  ; capace  di  400 
infermi. 

— Reale  di  Greenwich,  fondato  nel  1696  pe’  ma- 
rinari invalidi. 

— S.  Bartolomeo,  fondato  nel  1102. 

Il  collegio  chirurgico  di  Londra  ha  una  ricca  biblioteca. 

Frància  — Ila  molti  ospedali:  quelli  di  s.  Louis  e Charilé  han 
bagni  stabili  e portatili.  — Alle  Soeurs  de  la  Charité,  che  per 
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voto  religioso  abitano  gli  ospedali,  e particolarmente  quello 
di  Lione,  è affidata  la  cura  degli  infermi.  Gli  ospedali  hanno 
tale  di  dissezioni  per  gli  alunni.  Inoltre  sonvi  ospedali  par- 
ticolari che  fan  parte  di  qualche  ospizio  e pio  stabilimento, 
ed  altri  che  accolgono  i ragazzi,  i vecchi,  gl’individui  affetti 
da  speciali  malattie  ec.  Ed  ecco  la  lunga  serie  di  tali  ospe- 
dali. 

Ospedale  Grande  Hòtel-Dieu  eretto  vèr  la  metà  del  YII  se- 
colo, capace  di  letti  1000. 

— La  Pitié,  eretto  nel  1809,  ha  letti  600. 

— La  Charité,  fondato  nel  1602,  ha  bagni,  docce, 

ed  è capace  di  letti  323. 

— Saint-Louis,  fondato  nel  1607;  ha  bagni,  docce 
e letti  700,  pe’  contagi  e malattie  della  pelle. 

— Des  Yénériens , eretto  nel  1782,  ha  letti  589. 

— Des  Enfans  da  due  a sei  anni,  eretto  nel  1802, 

ha  letti  150. 

— Saint-Anloine,  ha  letti  262. 

— Necker,  fondato  nel  1779,  ha  letti  122. 

— Cochin,  aperto  nel  1782,  ha  letti  118. 

— Baujon,  eretto  nel  1784,  ha  letti  153. 

— Yal-de-Grace. 

Bicétre  , pei  vecchi  uomini  settuagenarii  che 
nel  1825,  ne  conteneva  quasi  3,000,  ha  in- 
fermerie per  quelli  dello  stabilimento,  ed  an- 
cor pe’  ciechi,  per  gli  epilettici,  paralitici,  in- 
curabili, e sale  pe’  matti. 

— La  Salpètriére,  fondalo  nel  1657,  per  le  donne 
settuagenarie,  come  per  le  epilettiche,  incura- 
bili e pazze;  e nel  1825  conteneva  6233  donne 
povere,  epilettiche  e pazze. 

— Hótel  Royal  des  invalides,  eretto  nel  1670,  può 

racchiudere  più  di  4000  invalidi. 

— * La  Maison  Royale  des  Faux  à Charenton,  fon- 

data nel  1644  accoglie  le  persone  distinte. 
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Ospedale  Desenfanstrouvès,ove  si  accolgono  i progetti  e figli 
abbandonati,  ha  200  culle  e 130  letti. 

— Hospice  des  incurables  hommes,  ha  letti  411 
pe’  vecchi  incurabili,  e 50  pe’  fanciulli. 

— Hospice  des  incurables  femmes.  ha  letti  472  per 
vecchie,  e 50  per  fanciulle. 

— Hospice  des  Orphelins,  ha  letti  754  per  ambo 
i sessi  da  due  a dodici  anni, 

— Hospice  de  la  Maternité  ossia  Maison  d’accou- 
chement  per  le  parturienli. 

— La  Maison  de  San  té,  capace  di  125  letti  ec. 

Parigi  ha  orto  botanico,  gabinetto  di  zoologia,  di  anatomia 
comparata,  di  chimica,  di  mineralogia,  di  anatomia,  una  bb 
blioteca  medica,  ec. 

Quanto  ai  pubblici  e privati  stabilimenti  dei  vari  rami  di 
medicina,  e particolarmente  di  clinica,  che  esistono  in  Italia 
per  non  riuscir  noioso,  e perchè  noti  a tutti,  io  trascuro  di 
trascriverli,  contentandomi  dir  soltanto  che  di  molto  inferiori 
non  sono  a quelli  dell’ Alemagna,  dell’ Inghilterra,  della  Fran- 
cia. L’Italia  ha  università,  biblioteche  medico-chirurgiche,  ga- 
binetti e teatri  anatomici,  ospedali  con  cliniche  medico-chi- 
rurgiche di  oftalmia,  di  ostetricia,  gabinetti  di  anatomia  pa- 
tologica comparata,  di  zoologia,  di  botanica,  di  mineralogia, 
di  chimica,  ec. 

Invero  chi  avrà  letto  la  serie  degli  ospedali  e l’epoca  della 
loro  fondazione,  avrà  insieme  concepito  che  siccome  di  re- 
cente eretti,  di  recente  sono  il  più  delle  scoverte,  di  recente 
sono  usciti  alla  luce  i più  cospicui  libri  di  medicina;  e avrà 
compreso  che  non  pria  d’ora  potea  darsi  un’utile  nomencla- 
tura organo-patologica. 

Assurda  cosa  è l’averla  voluto  pretendere  dagli  antichi.  — 
E non  sappiamo  quanti  sistemi  regnavano  allora  in  patologia? 
Altri  ammettevano  tre  cause  per  le  dinamiche  malattie,  altri 
alterazione  quantitativa  per  difetto  di  eccitabilità  o per  ec- 
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cesso , altri  alterazione  qualificativa  per  primitivo  o secon- 
dario ^guasto  de’  fluidi,  altri  alterazione  simpatica  per  esqui- 
. librio  di  organo-vitale  armonia;  altri  un  solidismo  esclusivo, 
altri  un  umorismo  esclusivo;  vi  erano  gl’Irritabilisti,  i Contro- 
slimolisti,  i Royniani,  i Broussisti,  gli  Omiopatici  (1)  ec.  Ora 
potea  mai  sperarsi  utile  nomenclatura  delle  malattie  in  tempo 
che  tanti  sistemi  dominavano?  Al  1814,  Bufalini  parlò  delle 
alterazioni  solido-umorali;  Bichat  ne  diede  qualche  cenno,  ed 
al  solidismo  esclusivo  non  si  abbandonò  un  Portai,  un  Pinel, 
un  Chaussier,  un  Baumes,  un  Laènnec,  un  Bretenneau.  Quanto 
non  dobbiamo  all’esperienze  di  Gaspard  (2),  confermate  da 
Orfila,  Bouillaud,  Magendie,  Rostan,  Brechet,  Andrai  ed  altri 
per  aver  introdotte  nell’economia  animale  delle  putredini,  le 
quali  davan  luogo  a malattie  simili  alle  dette  febbri  putride 
atassiche,  tifoidi,  ec.  con  produrre  diarree,  materie  fetide, 
neri  vomiti,  morte,  senza  alterare  nessuna  località.  Non  invitan 
forse  a star  guardighi  l'espcrienze  di  Haller,  Brechet,  Legal- 
lois,  ec.  sull'indecisa  causa  de’  battiti  del  cuore? 

Quante  opere  di  medicina  di  non  poco  r ilìevo  sono  sorte 
in  brev'epoca  alla  luce  e quante  non  ne  sorgono!  (3).  Quanto 
non  dobbiamo  per  Y esperienze  sulle  organo-lilie  c le  or- 
gano-osteic  ai  signori  Galeno,  Platero,  Fabrizio  di  Hilden, 
Th.  Bartolini,  Bayle,  Broussais,  Lennec,  Andrai,  D.  Prus, 
» Corvisart,  Hogdson,  Brand,  Thenard’,  Cloquet,  Rogèe,  Bon- 
net,  Shenck,  Haller,  Duchamèl,  Monceau,  Troja,  Leveillc, 
Dupuylren,  Cruveilhier,  Rayer,  Legroux,  A^ong,  Bouillaud?  Non 
leggiamo  noi  varie  mediche  produzioni  de’  clinici  di  Vienna! 
De-Hàcn,  Dc-Hildebrand,  Vanswieten,  Reimann,  Watmann; 
un  Hartmann  per  patologia,  un  Lenhossec  per  fisiologia,  un 

(1)  Pel  sistema  degli  omiopatici,  ved.  i miei  Cenni  sull’Allopatia 
ed  Omiopatia . 

(2)  Journal  de  Physiolog.  T.  2,  t.  4. 

(3)  V.  i giornali  di  Parigi,  Londra,  Vienna,  Milano,  Palermo, 
Napoli,  ec.  ec. 
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Battolino  per  botanica?  E Londra  non  vanta  a giusta  mente 
i nomi  di  Hogdoson,  Brodie,  Travers,  Bell,  Àstley-Cooper, 
Lewrcnce,  Aberncthy.  Non  fu  nel  secolo  XVIII  che  in  Lon- 
dra comparvero  i nomi  di  Douglas,  i due  Monro,  Cowper, 
Cheselden,  Sharp,  Alanson,  Potto,  Percval,  Warner,  i due 
Hunter,  Smellio,  Hawkins,  ec.?  — Che  dir  mai  di  Francia  !! 
Io  mi  perdo  neH’enuinerare  i più  recenti  che  han  dato  lu- 
stro alla  medicina  con  proprie  scoverte.  I nomi  degli  antichi 
fisiologi,  patologi,  anatomici,  chirurgi  trascuro,  perchè  noti, 
e perchè  in  epoca  men  fortunata  che  la  nostra.  De’  moderni 
ne  trascriverò  alcuni  che  concorso  hanno  e per  le  loro  sco- 
verte, e per  le  necro-organografie  alla  tanta  utile  nomen- 
clatura organo-patologica. 

Ecco  pe’  travagli  fisiologici  e di  anatomia  patologica  un 
Bichat,  Gali,  Magendie,  Richerand,  Adelon,  Dumas,  Lalle- 
mand,  Florens,  Serres,  Laènnec,  Cruiveilhier,  Andrai,  Bouil- 
laud,  Billard,  Louis;  un  Dupuytren,  Roux,  Boyer,  Lisfranc, 
Brechet,  Sanson,  Delpech;  e che  dir  dei  Corvisart,  Pinel, 
Chaussier,  Portai,  Chomel,  Delpech,  Esquirol,  Dubois,  Ré- 
camier,  Fouquier,  Cayol,  Rostan,  Lerminier(l);  d’un  Pariset, 
Andonard,  Francos,  Bally,  Costa,  Lassis,  Valentin,  Lasserre. 
Rocheux.Ecco  un  Alibert,  Biett,  Cullerier,  Baumes,  Vanquelin, 
Chaplal,  Huxam,  Beauvais,  Dumeril,  Vidal(de’  Cassis),  Marjo- 
lin,  Virey,  ec.  E l’Italia?  Ah  che  veramente  mi  perdo!  Per 
kquel  che  trattasi  di  notomico-fisiologico  non  rammentiamo 
forse  un  Panizza,  un  Gailini , un  Rolando,  un  Martini,  un 
Mondini,  un  Fodera?  e per  patologia  pratica  non  vivono  i 
nomi  di  Fanzago,  Paletta,  Scarpa,  Carminati,  Rasori,  Torri- 
giani,  Tommasini,  Assaiini,  Brera,  Bufalini,  Ronchi,  Fran- 
ceschi, Palloni,  De-Horatiis,  Geromini,  Thiene,  Locatelli,  Sa- 
varesi,  De-Matteis,  Canoveri,  ec.?  i Brugnatelli,  i Volta,  gli 


(I)  Lerminicr  si  è molto  distinto  per  l’uso  dello  stetoscopio. 
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Spallanzani,  i Torti,  i Tissot,  i Franck,  gli  Spedalieri,  i Ja- 
copi,  i Rezia,  i Bacchetti,  i Moscati,  i Raggi,  i Platania  non 
ci  lasciaro  forse  de’  gran  travagli  ? 

Da  tutte  le  parti  molti  lavori  sono  sorti  alla  luce,  lavori, 
di  non  poco  rilievo  per  la  medicina,  come  autori  de’  quali 
possiam  annoverare  Sauvages,  Cullen,  Selles,  Yogel,  Pinel, 
Recamier,  Bricheteau,  Rostan,  Carwel,  Dechambre,  Orfda, 
Chevalier,  Cavaret,  Rigot,  Trousseau,  Quesnay,  Yerduc,  Hei- 
ster,  Pianter,  Pringle,  Gaber,  Yanswielen,  Brugnans,  Home, 
Schwilgué,  Donné,  Morton,  Mendl,  Gueterbock,  Yigla,  Glu- 
ge,  Michael,  Amussat,  Gerdy,  Brand,  Thenard,  Reinaud,  Starck, 
Dupuy,  Lombard,  Larcher,  Schraeder-van-der-Kolk , Baron, 
Clarcke,  Dezeimeris,  Lasserre,  Delamberge,  Hipp,  Lorrey, 
Dupuetren,  Beau,  Jackson,  Requin,  ec.  ec. 

Oh  quanti  e quanti  genii  per  la  medicina  ! — alcuni  furo 
ed  altri  ancor  sono.  Or  chi  arrogante,  avanzarsi  ardirebbe 
e dir  che  non  potrebbesi  dar  utile  nomenclatura  organo-pa- 
tologica dopo  i travagli  di  sì  grandi  genii?  Sì,  che  alla  sa- 
gacia del  signor  Piorry  era  conservata  una  collezione  e poche 
aggiunte  per  dar  campo  ad  una  utile  nomenclatura  organo- 
patologica, e nessuno  il  potea  in  tal  modo  pria  di  quest’e- 
poca, poiché  fu  tentata  da  molti,  e per  mancanza  di  voci 
usate  da’  celebri  autori,  da  nessun  compiuta. 

Sicilia  molto  già  ha  contribuito  alla  gloria  medica  (1)  e 
moltissimo  vi  contribuisce  (2).  Lasciam  de’  passati  che  molte 
opere  delle  più  classiche  e dizionari  medico-chirurgici  se 
ne  occupano. 

Nel  secolo  XYIII  ecco  un  Maravigna,  Scinà,  Bivona,  Par- 
latore , Spedalieri  , Recupero  , Antonio  Greco  , Platania  , 

(1)  Basti  rammentare  i nomi  di  Aerone,  Filonidc,  Apuleo,  Celso, 
Branca  , Esserif-Essachali , Parisi , Boccone  , Tranchina , Gervasi, 
Feria,  Giuseppe  Tineo,  Berna,  Canccmi,  ec.  ec. 

(2)  V.  V Ingrassici  giornale  delle  scienze  mediche  per  la  Sicilia 
compilato  dal  dottor  Gaetano  Costanzo,  ottobre  1852. 


U) 

Di-Giacomo,  Dominici,  Domenico  Greco,  Morici,  Di-Leo,  Fo- 
dera; finalmente  i Falci,  Gorgoni,  Cervello,  Tineo,  Pietro  e 
Socrate  Polara,  Pantaleo,  Casoria,  Placido  Portai,  Pandol- 
fini,  Reguleas,  Antonio  Longo,  Agatino  Longo,  Salemi,  Co- 
tanoso,  Aragona,  Puglialti,  Rosario  Vassallo,  Furilano,  Na- 
varro, Castellana,  Testa,  Piccolo,  Agro,  Sofia,  Sclafani,  Fran- 
cesco Longo , Cacopardo , Raffaele  , Reina  , La  Russa , Pi- 
gnocco,  Gallo,  Misco , Giammellaro,  Calandra , che  si  può 
dire  il  Piorry  di  Sicilia,  ec.  ec. 

I più  cospicui  fatti  fisiologici,  i fatti  anatomici  e lo  studio 
clinico  sotto  tanti  rinomati  scrittori , e le  ricerche  fìsiche , 
chimiche  e micografìche  formano  le  fondamenta  della  me- 
dicina pratica;  infatti  nel  medio  evo,  tempo  in  cui  e mec- 
canica e fisica  e chimica  potean  dirsi  nell’infanzia,  moltissime 
erano  le  ipotesi  che  si  davano  per  le  spiegazioni  patologi- 
che come  ben  si  rileva  in  quelle  di  Vanhelmont,  di  Para- 
celso. 

Or  dunque  che  è il  tempo  che  la  medicina  pe’  travagli  e 
de’  passati  e de’  presenti  suoi  figli  può  gloriarsi  in  mirare 
utili  produzioni;  or  che  molti  strani  sistemi  cadono  in  obblio, 
può  ben  decidersi  qual  mai  sia  la  condizion  patologica  degli 
organi,  de’  sistemi,  ec.  che  Forganismo  umano  compongono; 
or  decider  si  può  in  qual  modo  agisce  un  rimedio  ; or  fi- 
nalmente a buon  dritto  il  signor  Piorry  stimò  raccogliere  un 
buon  numero  di  voci  tutte  provenienti  dalla  lingua  greca  che 
valgono  ad  esprimere  il  nome  dell’organo  affetto  o del  liquido 
alterato , ec.  con  darne  F etimologia  greca  ed  il  significalo 
nella  nomenclatura,  dire  delle  particelle  iniziali  che  possono 
situarsi  dopo  il  corpo  della  parola  onde  esprimere  il  grado, 
il  numero,  l’essenza,  le  condizioni  d’organizzazione  o di  a- 
zione,  l’andamento  o il  tempo,  la  presenza  di  corpi  inorga- 
nici componenti  normalmente  l’uomo,  la  presenza  di  sostanze 
animalizzate  esistenti  normalmente  nel  corpo  dell’uomo,  i li- 
quidi anomali  formati  o secreti,  la  presenza  di  corpi  estranei 
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o agenti  deleterii  che  non  esistono  normalmente  nel  corpo 
dell’uomo  con  la  loro  etimologia  greca  ed  il  significato  nella 
nomenclatura;  dir  delle  particelle  finali  o desinenze  che  val- 
gono ad  esprimere  un  dolore  generale,  certe  lesioni  fisiche, 
meccaniche  di  tessitura,  certi  disturbi  di  circolazione,  certi 
flussi  o certi  disturbi  di  secrezione,  certe  lesioni  di  nutrizione 
o certi  depositi  di  materie  variate,  certi  stati  nervosi  o di  vi- 
talità, la  cessazione  della  vita,  con  le  parole  greche  che  vi 
corrispondono,  ed  il  significato  nella  nomenclatura:  finalmente 
gli  aggettivi  che  si  possono  aggiungere  al  bisogno.  Questo  è 
il  quadro  che  forma  la  nomenclatura  organo-patologica  o o- 
nomatogia  organo-patiea  del  signor  Piorry.  — Andiamo  al  no- 
stro. — La  nomenclatura  organo-patologica  fondasi  su  i fatti 
e non  su  le  ipotesi;  allorché  esprimesi  che  la  vescica  è di- 
latata dall" urina,  che  il  fegato  è grosso,  che  infiammato  è lo 
stomaco,  non  ipotesi,  ma  fatti  si  esprimono. 

« L’ idea  madre  della  nomenclatura  organo-patologica  è 
0 quella  che  ha  preventivamente  guidato  la  maggior  parte 
« dei  medici  della  scuola  moderna  a designare  le  altera- 
« zioni  organiche,  le  sofferenze  isolate  degli  organi  con  pa- 
li- role  che  esprimano  nettamente  quanto  è possibile  i carat- 
« teri  anatomici  e fisiologici  di  tali  affezioni.  Essa  non  è stata 
« di  dare  de’  nomi  a delle  malattie  riunendo  collettivamente 
« un  gran  numero  di  stati  morbosi,  ma  di  dare  una  descri- 
« zione  succinta  e concisa  de’  fatti  esistenti , e non  teorie 
a fatte  a priori  (1).  » 

Le  parole  che  compongono  la  nomenclatura  del  dottor 
Piorry  non  sono  nuove,  nè  il  Piorry  con  la  sua  sagacità  a- 
vrebbe  sognato  dar  alla  nomenclatura  parole  tutte  nuove  e 
fuori  proposito,  mentre  le  voci  di  cui  è composta  si  leggono 


(1)  V.  Trattato  di  patologia  jatrica  o medica  e di  medicina 
pratica  del  dottor  Piorry,  sez.  II,  cap.  III. 
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quasi  in  tutte  le  opere  de'  classici  scrittori  componenti  la 
i scienza  medica.  E siccome  tali  scrittori  dalle  espressioni  gre- 
che trassero  il  più  delle  voci  mediche,  così  il  dottor  Piorry, 
perchè  queste  voci  fossero  da  una  sola  lingua,  per  conser- 
var la  proprietà  al  linguaggio  medico  poiché  dalla  lingua 
greca  i nomi  medici  quasi  tutti  derivano,  ha  fatto  una  col- 
lezione di  tali  voci  con  aggiungetene  poche  nuove  ma  ne- 
cessarie e dalla  stessa  lingua  prese , e con  distenderle  in 
una  Tavola  ben  ordinata  e degna  di  ammirazione  (1). 

Non  più  quelle  strane  voci  corrotte  che  nulla  ci  dan  di 
preciso,  non  più  quegli  scherzi  di  parole  che  anziché  gio- 
vare nuocciono  talmente  che  un  medico  l'altro  medico  non 
comprende,  ma  dire  il  nome  dell’organo  malato  o l’altera- 
zione del  liquido,  ec.  con  voce  che  appalesi  lo  stato  organo- 
patologico, come:  pneumo,  gastro,  encefalo,  emo  o aimo,  ec. 
che  valgono  polmone , stomaco,  encefalo,  sangue,  ec. , dir 
con  particelle  finali  la  maniera  con  la  quale  1*  organo  o il 
liquido  è in  alterazione  come  topia,  trofia,  ec.  cioè  luogo, 
sede,  volume,  grossezza,  tessitura;  e finalmente  alcuni  ante- 
cedenti per  esprimere  il  grado,  il  carattere,  ec.  questi  sono 
gli  antecedenti  iper,  che  vale  grado  elevato,  ipo,  grado  de- 
bole, pan,  tutto:  Ecco  come  il  linguaggio  divien  preciso  ed 
utile,  e possiam  conchiudere  che  con  tal  modo  di  esprimere 
ed  alcuni  aggettivi  come  epidermico,  dinamico,  intermitten- 
te, ec.  posson  nominarsi  quasi  tutti  gli  organo-patologici  con 
voci  caratteristiche, 

(1)  V.  in  fine  loco  citalo. 
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Nomenclatura  organo-patologica  o onomalogia  organo- 
patica  (per  abbreviazione  onoma-patologia  (1)). 

Particelle  iniziali  che  possono  situarsi  dopo  il  corpo 
della  parola. 

Esprimente  il  grado 

— iper  v.  significa  grado  elevato  (2);  ipo  v.  grado  debole. 

Esprimente  il  numero 

— pan  v.  per  tutto;  poli  v.  in  gran  numero,  in  gran  quan- 

tità; mono  v.  un  solo. 

Esprimente  l’assenza 

— a,  an  t\  assenza  di. 

Esprimente  le  condizioni  d’organizzazione  o di  azione 

— normo  o nomo  v.  normale;  dif  v . azione  difficile  ; dina- 

mo v.  forza.  » 

Esprimente  l’andamento  o il  tempo 

— ocèo  n.  acuto,  rapido;  chrono  v.  cronico. 

Esprimente  la  presenza  di  corpi  inorganici  componenti 
normalmente  l’uomo 

— idro  v.  acqua,  sierosità;  aero  v.  aria,  gas. 

Esprimente  la  presenza  di  sostanze  animalizzate  esistenti 

normalmente  nel  corpo  dell’uomo 

— emo  o a 'imo  v . sangue;  choli  o cholè  v.  bile;  uro  v.m.  ori- 

na ; siala  v.  ni.  saliva  ; blen  v.  m.  mucosità  ; galacto 
v.  m.  latte;  scor  n.  fecce. 

(1)  Trascuro  l’etimologia  greca  per  non  dilungarmi,  contentan- 
domi del  significato  nella  nomenclatura,  ma  chi  sarà  curioso  l’avrà 
nella  Tavola  al  fine  del  Tralt.  di  pat.  jatr.  o med.  e di  med. 
prat.  del  dottor  Piorry. 

(2)  v.  dopo  la  parola  della  nomenclatura  indica  che  questa  pa- 
rola è comunemente  usata , v.  ni.  che  è comune  in  medicina , 
n.  che  è il  nuovo  termine. 
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Esprimente  de’  liquidi  anomali  formati  o secreti 
plastico  v.  mi.  sierosità  cotennosa;  pio  v.  m.  pus;  toxico 
v.  veleno. 

Esprimente  la  presenza  di  corpi  estranei  o agenti  delateri 
che  non  esistono  normalmente  nel  corpo  dell’uomo 

septico  v.  settico  ; litho  v.  pietra , calcolo  ; helmintho 
v . m . verme. 

Nome  dell’organo  del  liquido , ec . 

organo  v.  m.  significa  organo;  emo  o aimo  v.  sangue; 
cardio  v . cuore;  pneumo  v.  m.  polmone;  pleuro  v . mi. 
pleura,  lato;  gastro  v.  mi.  stomaco;  entero  v . mi.  inte- 
stino; epato  v . mi.  fegato;  spieno  v . mi.  milza;  nefro 
v.  mi.  reni;  metro,  utero  v.  m.  matrice;  ovaro  v.  m . ova- 
rio; peritono  m.  m.  peritoneo;  encefalo  v . mi.  encefalo; 
mielo  v.  mi.  midolla;  meningo  v.  m.  meninge;  oftalmo 
v.  mi.  occhio;  oto  v.  mi.  orecchio;  artro  m.  mi.  artico- 
lazione : osteo  v . m.  ossa  ; mio  m.  mi.  muscolo  ; elmo 
v . mi.  tessuto  cellulare;  psico  m.  intelletto. 

Particelle  finali  o desinenze . 

Esprimente  un  dolore  generale 
palia  v.  significa  dolore,  affezione. 

Esprimente  certe  lesioni  fisiche,  meccaniche  di  tessitura 
topia  v . mi.  luogo,  sede;  celia  v . mi.  ernia;  morfia  m.  mi. 
forma;  trofia  m.  mi.  volume,  grossezza,  tessitura;  ste- 
nosia  n.  costrizione,  coartazione;  ectasia  m.  mi.  dilata- 
zione, estensione;  sclerosia  v,  m . indurimento;  malas- 
sia  m.  ?m.  ammollimento;  traumatia  m.  mi.  ferita,  piaga; 
diastasia  v . mi.  allontanamento;  clasia  n.  rottura,  frat- 
tura. 
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Esprimente  certi  disturbi  di  circolazione 

— enfiala  w.  ostruzione,  imbarazzo;  ernia  o aimìa  v.  con- 

gestione sanguigna:  ematosìa  v . m.  ematosi;  ite  (desi- 
nenza da  greco)  v.  infiammazione. 

Esprimente  certi  flussi  o certi  disturbi  di  secrezione 

— crini  a v.  m.  secrezione  ; ragia  v.  scolo  di  sangue  ; ree 

v.  scolo  di  liquidi  bianchi;  eistia  v.  m.  ciste. 

Esprimente  certe  lesioni  di  nutrizione  o certi  depositi 
di  materie  variate 

— elcosìa  v.  m.  ufcera  ; osteìa  v.  m . ; Amia  n.  tubercoli  ; 

coi'radosia  n.  scrofole;  sifilide  v.  sifilide;  ematoidìar.  m. 
ematoide,  erettile;  melanosia  v.  m.  mèlanosi;  scirrosìa 
v.  m.  scirro;  encefalpidìe  v.  m.  encefaloide. 
Esprimente  certi  stati  nervosi  o di  vitalità 

— nervia  o nevrosia  v.  azione  nervosa;  estesìa  v.  m.  sen- 

sibiltà;  algìa  v.  dolore;  miosìa  v,  m.  azione  muscolare, 
miotilità;  stenla  v.  m.  forza. 

Esprimente  la  cessazione  della  vita 

— necrosìa  v.  m.  morte. 

Aggettivi  che  si  possono  aggiungere  al  bisogno. 

— ipostatico,  dinamico,  ec.  epidermico,  endemico,  perio- 

dico, critico,  fisico,  meccanico,  miasmatico,  chimico,  ec. 

Aggettivi  formati  dal  nome  di  ima  sostanza  deleteria 
conosciuta  o sconosciuta. 

— saturnino,  color  di  rame,  arsenicale,  colerico,  ec. 

Letta  la  collezione  del  dottor  Piorry  che  mai  dirle  di  con- 
tro? Invero  chi  è dotalo  di  sano  criterio  non  potrà  rigettarla, 
e non  potrà  inviarle  dei  rimproveri,  anzi  ammirerà  l’acutezza 
dell’ingegno  del  dottor  Piorry. 
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Deboli  sono  i rimproveri  indirizzati  alla  nomenclatura  or- 
gano-patologica , forti  gli  argomenti  di  risposta  del  signor 
Piorry.  — Quasi  di  volo  dirò  tali  rimproveri  e la  confutazione 
fattavi  dal  dottor  Piorry,  con  aggiungervi  qualche  riflessione. 

I riinproveratori  dicono  non  potersi  ammettere  la  nomen- 
clatura organo-patologica,  1°  perchè  vi  sono  voci  create  in 
modo  da  portar  confusione  nel  linguaggio  medico  ; 2°  che 
con  tale  nomenclatura  i medici  non  s intenderanno  più  fra 
loro;  3°  perchè  tutto  non  è nominato;  4°  pel  cambiamento 
di  voci  ammesse;  5°  perchè  era  meglio  servirsi  di  frasi  che 
di  voci  composte  ; 6°  per  la  lunghezza  delle  voci  ; 7°  pel 
difetto  d’eufonia;  8°  perchè  alcune  voci  greche  non  preci- 
sano ciò  che  son  destinate  a precisare;  9°  che  le  voci  nuove 
utili  sono  per  cose  nuove;  10°  perchè  così  ogni  medico  darà 
un  nome  diverso  alla  malattia  ; 11°  perchè  il  nome  nuovo 
è di  pregiudizio  alla  natura  del  male  ; 12°  perchè  la  no- 
menclatura non  è perfetta;  13°  perchè  un  uomo  solo  rifor- 
mar non  può  un  linguaggio  ; 14°  per  la  difficoltà  del  suo 
studio;  15°  per  essere  stata  ad  un  tratto  presentata. 

Lettori,  voi  persuasi  ne  siete  — quindici  argomenti,  quin- 
dici errori. 

In  brevi  termini; 

1°  Cade  il  primo  argomento,  poiché  cinque  o sei  sono  le 
nuove  desinenze,  e ciò  fece  il  dottor  Piorry  onde  scansare 
espressioni  in  disuso,  mentre  le  altre  sono  da  lungo  tempo 
ricevute  nel  linguaggio  medico.  E poi  qual  cosa  è meglio  dir 
voci  strane  che  dan  idee  false,  o aggiungere  cinque  voci  che 
dan  l’idea  precisa  che  vuoisi  esprimere?  Piorry  il  fece  per 
chiarezza,  unità  e nitidezza.  E veramente  qual  chiarezza  con- 
servasi nel  linguaggio  de’  signori  rimproveratori?  Per  con- 
vincercene basta  dire  quei  nomi  ridicoli  di  pneumonia,  di  pleu- 
risia  volendo  esprimere  rinfiammazione  del  polmone  o della 
pleura. 

2°  Cade  il  secondo,  poiché  le  voci  impiegate  per  esprimere 
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lorgano-patologico  non  sono  di  molto,  anzi  il  loro  numero 
è troppo  parco,  e le  voci  chiare  ad  intendersi,  ricevute  nella 
scienza  e che  la  memoria  può  facilmente  ritenere.  Non  può 
negarsi  che  grandissimo  è stato  il  numero  delle  voci  onde 
esprimere  gli  organi  patologici,  e ciò,  perchè  estrema  essendo 
la  complicazione  dell’ organismo  a complicate  sofferenze  va 
soggetta.  Questo  senza  meno  si  fu  il  punto  di  partenza  del 
dottor  Piorry,  poiché  la  necessità  non  men  degli  altri  sagaci 
medici  appien  conobbe  d’un  linguaggio  che  omogeneamente 
potesse  quasi  tutto  esprimere. 

3°  Dicono  in  terzo  luogo  che  tutto  non  è nominato.  — Tutto 
non  è nominato  perchè  in  medicina  ancor  tutto  non  si  co- 
nosce; vogliam  dire  imperfetto  il  linguaggio  che  è consecu- 
tivo? Conosciuta  la  sede  clell’organo-palologico  si  cercheranno 
nella  nomenclatura  i mezzi  onde  chiaramente  esprimere  l’idea 
che  vuoisi  esprimere.  — Ma  non  conoscendosi  la  vera  sede 
dell’organo-patologico  si  consacra  il  nome  antico  fin  che  nuove 
esperienze  e nuovo  studio  delle  sue  sofferenze  possan  meglio 
farci  assegnare  un  nome  esatto.  Non  dobbiamo  per  ora  ri- 
gettare le  voci  catalessia,  epilessia  ec.  ma  precisata  senza 
fallo  la  sede  e la  natura , il  nome  si  avrà.  Certo  si  è che 
alcune  voci  impiegate  per  le  sofferenze  del  sistema  nervoso 
sono  in  qualche  modo  usate  con  vantaggio  per  distinguere 
simili  affezioni  da’  fenomeni  fisici  che  determinar  possono  al- 
cuni turbamenti  nella  ragione , poiché  è difficile  conoscerne 
appieno  la  sede  e la  natura  (1)  come  quelle  delle  alienazioni 
mentali  che  Boisraont,  Chomel,  Leuret  dicono  con  l’aggettivo, 
psichico.  Per  le  alterazioni  intellettuali  possiam  giovarci,  dice 
il  dottor  Piorry,  delle  radicali  che  la  psicologia  e la  fisiolo- 
gia ne  danno,  poiché  ignota  ne  è la  sede  di  tali  malattie  e 
così  le  voci  eretomania,  monomania,  polimania.  Possiam  con- 
ci) Su  tal  proposito  nc  darò  qualche  cenno  in  una  mia  memoria 
che  se  fortuna  mi  arride  vedrà  la  luce. 
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chiudere  che  non  conoscendosi  la  sede  o la  fisiologia  d’uno 
stato  organo-patologico  non  può  darsi  un  nome  che  esatta- 
mente 1’indichi.  Un  errore  avrebbe  fatto  il  dottor  Piorry  se 
«avesse  dato  de’  nomi  con  dirli  esatti  ignorando  la  sede  e la 
fisiologia  degli  organi-patologici  a cui  avrebbe  immaginato  di 
corrispondere. 

4°  Dicono  i rimproveratori  aver  cangiato  il  Piorry  le  voci 
ben  intese.  Ma  queste  voci  son  cattive,  perchè  rendon  diffi- 
cile lo  studio,  perchè  traggono  a idee  false,  e false  talmente 
che  discordi  restano  i medici  dopo  lungo  interpetrare.  Di 
grazia  signori  rimproveratori,  che  intendete  dire  col  nome 
di  peste  nera?  certo  si  è,  dice  Piorry  « che  s’ignora  ciò  che 
« fosse  la  peste  nera,  mentre  l’evacuazione  dallo  stomaco  e 
« dall’intestino,  di  sangue  nero  si  appalesano  in  casi  troppo 
« diversi  per  poter  costituire  una  malattia.  » Forse  è esatto 
il  nome  tifo?  tifo,  viene  da  stupore,  e non  è cosa  ridicola 
il  conservare  questo  nome  ad  un’affezione  particolare,  mentre 
lo  stupore  espresso  da  tale  voce  si  osserva  in  un  gran  nu- 
mero di  malattie?  ec.  dunque  era  necessità  cangiare  alcune 
voci  di  quelle  ammesse. 

5°  Perchè  invece  di  voci  composte  dicono  i detrattori  non 
servirsi  di  frasi?  — Ed  io  rispondo,  perchè  servirsi  di  frasi 
e non  di  voci  composte?  Strano  ragionare!  e chi  non  vede 
che  le  perifrasi  riuscirebbero  molto  lunghe?  Ecco  due  pe- 
rifrasi: dilatazione  dello  stomaco  per  cagione  di  gas,  aumento 
di  volume  del  cuore  — Ecco  le  voci  composte  — aero-gastra 
ectasia,  ipercardiotrofia.  Scegliete  qual  di  queste  due  maniere 
sia  già  meglio;  certamente  direte  la  più  concisa,  ed  allora 
siete  con  me  a riconoscere  come  più  opportuna  la  nomen- 
clatura del  dottor  Piorry. 

6°  Eh!  si  è gridato  la  nomenclatura  del  dottor  Piorry  non 
può  ammettersi  perchè  le  voci  sono  troppo  lunghe  , come 
ipercardiotrofia.  — Ditemi  sono  più  corte  delle  frasi?  — Sì  — 
dunque  basta  questo  per  ammettersi. 
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7°  Dicono  che  la  nuova  nomenclatura  è eufonica,  che  le 
parole  non  sono  armoniose.  — Veramente  questo  dire  urta 
un  poco.  Diamo  un  colpo  d’occhio  alla  nomenclatura  chimica 
non  men  utile  di  quella  patologica,  e troveremo:  acido  sul- 
fidrico,  ossido  di  slronziana;  qual’è  mai  l'armonia  di  queste 
voci?  e ciò  non  ostante  sono  vantaggiose  nella  nomenclatura 
chimica  e sono  ammesse.  L’utile  deve  ricercarsi  e non  mai 
una  fina  e ricercata  armonia,  lasciamo,  lasciamo  al  poeta  Par- 
monia  ed  abbracciamo  l’utile. 

8°  Inoltre  si  dice  che  tali  voci  non  indicassero  ciò  che 
sono  destinati  ad  indicare.  — Certo  si  è che  volendo  colle- 
gare una  serie  di  voci,  tutte  da  una  lingua  di  cui  molto  i me- 
dici servironsi,  sempre  si  devon  ricercare  que’  vocaboli  che  i 
medici  hanno  consacrato  ne’  loro  eruditi  libri , e non  mai 
crearle  tutte  nuove,  e si  deve  tener  conto  dell’etimologia  loro 
per  così  esprimere  il  pensiero  che  i medici  hanno  inteso  di 
esprimere.  E poi  se  il  dottor  Piorry  è stato  rimproverato  per 
aver  aggiunto  alla  classe  delle  voci  ammesse  nella  scienza 
cinque  o sei  delle  nuove,  che  avrebbero  detto  se  dava  campo 
ad  un  gran  numero  di  voci  tutte  nuove?  dunque  giustamente 
il  dottor  Piorry  raccolse  tutte  quelle  voci  ammesse  nella  scienza 
tutte  dalla  lingua  greca  provenienti. 

9°  Non  sono  ammissibili  le  voci  nuove  che  per  le  cose 
nuove.  — Or  volendo  impiegare  le  voci  nuove  per  le  cose 
nuove,  addio  i progressi  nelle  lingue  scientifiche;  ed  il  sb 
gnor  Piorry  dice:  — « al  caso  nostro  tal  proposizione  non  sa- 
li rebbe  applicabile,  perchè  si  riferirebbe  ai  nomi  di  stati  com- 
« plessi  chiamati  malattie,  e noi  non  nominiamo  le  malattie, 
« ma  delle  cose  il  piu  delle  volte  poco  conosciute,  cioè  gli 
« stati  organo-patologici  che  le  compongono.  » D’altronde  no- 
minati furono  molti  di  tali  stati  organo-patologici,  per  quelli 
che  ne  mancavano  nacque  la  necessità,  ed  ecco  un  quadro 
sistematico  che  è la  nomenclatura. 

10°  Dicono  i rimproveratovi  che  ogni  medico  cosi  darà  un 
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nome  particolare  alla  malattia.  — Sotto  tal  punto  di  veduta 
siam  condotti  a reputare  vantaggiosa  questa  nomenclatura.  Se 
i medici  danno  alla  malattia  un  nome  diverso  si  è perchè  di 
diversa  opinione,  poiché  trattasi  d’investigazione:  dunque  per- 
chè diverse  le  opinioni  nominano  i medici  diversa  la  malattia. 
Questa  nomenclatura  chiarisce  i medici  tra  loro;  al  contrario 
se  adoperassero  quelle  voci  simili  a quella  di  febbre  tifoide, 
mentre  credessero  intendersi,  le  loro  idee  sarebbero  forse  di- 
verse, perchè  da  principii  lontani  ed  opposti,  partiti. 

11°  Si  è detto  che  il  nuòvo  nome  pregiudica  alla  natura 
della  malattia.  — Il  nome  che  trovasi  nella  nomenclatura  non 
nomina  la  malattia,  ma  gli  organi  patologici  comprensibili  e 
da  essere  apprezzati  dai  nostri  sensi.  Qual  mai  sarebbe  mi- 
gliore nominar  le  malattie  secondo  le  apparenze  esterne  ec.^ 
apparenze  esterne  che  osservar  si  possono  di  frequente  le 
stesse,  mentre  .il  mal  distruttore  se  ne  allontana  di  troppo, 
oppure  nominarle,  se  pur  si  può,  secondo  la  modificazione 
dell'organo-patologico  ? 

12°  Non  può  ammettersi  la  nomenclatura  perchè  non  è per- 
fetta. — Qual  cosa  mai  uscita  dalle  mani  dell’uomo  può  in 
tutta  l’estensione  dirsi  perfetta?  La  voce  di  perfezione  corre 
in  bocca  di  tutti,  e la  perfezione  è diffìcile  a ritrovarsi,  e se 
mi  si  permette  l’espressione,  è quasi  simile  alla  fenice.  Fu 
mai  perfetta  la  nomenclatura  di  Guyton,  Berthollet,  Lavoisier? 
Le  giuste  modificazioni  è che  sono  state  apprezzate,  e per- 
ciò si  è resa  utilissima.  Yogliam  rigettar  la  nomenclatura  or- 
gano-patologica perchè  non  del  tutto  perfetta?  Signori,  è u- 
tile:  dunque  bisogna  ammetterla.  Anziché  i signori  rimpro- 
veralori  occuparsi  alle  censure,  che  forse  figlie  non  di  testi- 
monianza d’amore,  ma  di  malignità,  si  occupassero  a modi- 
ficarla; che  se  le  modificazioni  saranno  esatte  saranno  ammesse 
nella  nomenclatura  e renderanno  grati  servi  gii  alla  scienza. 
Or  che  conchiudere  ? — La  nomenclatura  deve  ammettersi  per- 
chè utile.  ^ 
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13°  Si  dice  da’  rimproveratori  che  un  solo  uomo  non  può 
riformare  un  linguaggio. — Leggessero  pria  le  nosografie  dei 
moderni  e di  qualcuno  anche  non  tanto  recente , per  poi 
decidere  se  un  solo  uomo  ha  tentato  riformare  il  linguag- 
gio. Ecco  i nomi  rinorraggia,  otorragia,  pneumorragia,  ga- 
strorragia, ec.  usati  da  Buames;  enfrasia  da  Alibert;  galac- 
torrea  da  Tourdes  ; cistocelia,  epatorrea  da  Sauvages,  Ali- 
bert; enterorrea  da  Alibert;  ipertonico  da  Tourdes;  nefral- 
gia,  pneumonalgia  da  Alibert;  ectopie,  o spostamenti  da  Vo- 
gel,  Sagar  Baumes;  otalgia  da  Yitet,  ec.  Quanti  non  se  ne 
trovano  ne’  scrittori  moderni  e tra  questi  in  Andrai?  quanti 
non  se  ne  leggono  negli  odierni  giornali?  Una  moltitudine 
di  nomi  che  sono  nella  nomenclatura  si  trovano  nel  vasto 
campo  della  scienza , pochi  son  quelli  aggiunti  che  erano 
necessari  onde  evitare  quelli  di  lingue  diverse. 

14°  Perchè  mostra  molta  difficoltò  nel  volerla  studiare. — 
Chi  è fornito  di  sano  intendimento  ben  comprenderà  la  poca 
importanza  di  tale  obbiezione,  e la  malignità  nel  voler  rim- 
proverare. Forse  è sì  lunga  la  serie  delle  voci  da  non  po- 
tersi ritenere  a memoria?  Forse  vi  abbisogna  gran  tempo 
per  istudiarsi?  se  è così,  allora  io  credo  che  nessun  libro 
di  medicina  potrebbesi  studiare.  A questo  proposito  ho  sopra 
esposto,  tranne  la  etimologia  greca  delle  voci,  la  nomencla- 
tura organo-patologica.  L’inesatta  nomenclatura  antica  non 
è piò  estesa?  Se  si  calcolassero  le  voci  dell’antica  nomen- 
clatura e quelle  di  questa,  credo  che  la  differenza  è come 
cento  a dieci.  Finalmente  qual’ è il  medico  che  non  abbia 
idea  delle  voci  di  questa  nomenclatura?  Tutti  i celebri  scrit- 
tori sentirono  il  bisogno  d’una  nuova  nomenclatura,  e quasi 
in  tutte  le  opere  vedesi  tralucere  qualche  raggio  delle  sue 
voci,  e credo  che  i medici  essendo  al  corrente  della  scienza 
hanno  inteso  i nomi  di  iperemia,  di  anemia,  di  gastrorrea, 
di  ipersplenotrofia,  ec.  Dunque  sia  che  ne  abbiano  un’idea, 
sia  che  dovrebbero  apprenderla,  non  è cosa  tanto  difficile 
da  rinunziarvi. 
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!5°  Finalmente  conchiudono  i rimproveratori  con  dire  che 
era  uopo  esporla  dettagliatamente,  onde  far  passare  le  voci 
di  tratto  in  tratto  inavvertite.  — Molti  errori  sarebbero  nati 
da  un  tal  modo  di  procedere,  poiché  non  comprendendo  il 
legame  che  unisce  tali  voci  si  sarebbe  necessariamente  ca- 
duto in  errori.  Inoltre  cade  tale  obbiezione,  poiché  le  voci 
della  nomenclatura  sono  passate  nel  vasto  dominio  della  scien- 
za ; altro  non  restava  che  collegare  la  particelle,  cosa  che 
saviamente  e con  suo  onore  ha  praticato  il  dottor  Piorry. 

Dopoché  distrutte  le  obbiezioni  de’  rimproveratori  che  mai 
conchiudere?  La  conchiusione  non  mi  appartiene,  poiché  la 
nomenclatura  la  porta  da  sé  stessa;  sì,  perchè  le  sue  voci 
sono  prese  da  una  sola  lingua  ; perchè  i medici  de’  paesi 
diversi , facilmente  possono  intendersi , essendo  comune  in 
lutti  i paesi  il  significato  delle  voci  greche:  perchè  vi  è bre- 
vità e concisione  nel  linguaggio  per  lo  studio  dell’  organo 
affetto,  e perchè  le  voci  cangiano  come  cangia  l’organo  pa- 
tologico ; perchè  agevola  la  decomposizione  delle  morbose 
affezioni;  perchè  agevola  le  terapeutiche  induzioni  che  rac- 
colgonsi  dalle  osservazioni  di  ogni  stato  particolare,  ec.;  e 
quindi  essendo  utilissima  una  tal  nomenclatura  dobbiamo  am- 
metterla mostrando  pel  dottor  Piorry  rispetto,  venerazione  e 
riconoscenza. 
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